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mFOLFOX6 療法や XELOX 療法は大腸がんの標準治療であり、oxaliplatin
（L-OHP）は治療の keydrug の一つである。L-OHP の神経障害は、投与中ある
いは投与後数時間以内に生じる急性毒性と、投与の繰り返しにより増悪する慢
性（蓄積性）毒性の大きく 2 種類に大別される。前者は患者の 85-95%に起こる
ことが報告されており、寒冷刺激で誘発されやすく一過性である。一方、後者







L-OHP の神経障害の程度を客観的に評価する規準として、一般的に National 
Cancer Institute Common Terminology Criteria for Adverse Events（NCI-CTCAE）



















ラムとして、4 日間（実質 14 時間）の外来化学療法室実務実習を取り入れてい
る。実習生にはがん化学療法の副作用対策リーフレットを作成する課題を与え、
あらかじめ承諾が得られた患者に、自分たちが作成した資材を用いた服薬指導
を実践させている。しかし、多くの施設ではこのように実習の成果である提出
物を実習生の一時的な評価の道具とするだけで完結させてはいないだろうか？ 
我々は、実習生が作成した資材を、他職種の協力やがん患者・家族の協力を
得て、より洗練された患者向けパンフレットに仕上げ、臨床現場に還元する取
り組みを行っている。この手法を導入することで、実習の成果を臨床現場に応
用することを可能とした。さらにパンフレット制作過程が実習生のがん化学療
法の理解度と満足度を高めるだけでなく、医療スタッフ間の連携強化、さらに
は服薬指導の質的向上にもつながっている。そして、何よりも患者や家族のセ
ルフケアに対する意識向上に貢献していると考えている。  
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